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BAB I  
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang Masalah 
      Diare didefinisikan keluarnya tinja cair lebih dari tiga kali dalam 24 jam 
(Primayani, 2009). Penyakit ini masih menjadi masalah kesehatan masyarakat 
di negara berkembang termasuk di Indonesia dan merupakan salah satu 
penyebab kematian dan kesakitan tertinggi pada anak, terutama usia di bawah 
5 tahun (Lukacik, 2008; Yusuf, 2011). Prevalensi kematian diare pada anak di 
dunia, diperkirakan lebih dari 1,4 miliar anak mengalami diare dan 3,2 juta 
kematian per tahun pada balita disebabkan oleh diare. Proporsi kematian 
terbesar terjadi pada anak berusia kurang dari dua tahun yaitu lebih kurang 80 
% kematian terjadi pada anak berusia kurang dari dua tahun (Widoyono, 
2008). 
 Survei morbiditas yang dilakukan oleh Subdit Diare Departemen 
Kesehatan Indonesia dari tahun 2000 sampai dengan 2010 memperlihatkan 
kecenderungan kenaikan insidensi diare. Pada tahun 2000, Incedence Rate 
(IR) penyakit diare 301 per 1000 penduduk, tahun 2003 naik menjadi 374 per 
1000 penduduk, tahun 2006 menjadi 423 per 1000 penduduk dan tahun 2010 
menjadi 411 per 1000 penduduk. Kejadian Luar Biasa (KLB) diare juga masih 
sering terjadi, dengan Case Fatality Rate (CFR) yang tinggi. Pada tahun 2009 
terjadi KLB di 24 Kecamatan dengan jumlah kasus 5.756 orang, dengan 
kematian 100 orang (CFR 1,74%), sedangkan tahun 2010 terjadi KLB diare di 
2 
 
33 kecamatan dengan jumlah penderita 4.204 dengan kematian 73 orang (CFR 
1,74%). Di samping itu, apabila dilihat per kelompok umur, diare tersebar di 
semua kelompok umur dengan prevalensi tertinggi terdeteksi pada anak balita 
yaitu 16,70% (Kemenkes RI, 2011). 
  Studi mortalitas dan riset kesehatan dasar dari tahun ke tahun diketahui 
bahwa diare masih menjadi penyebab utama kematian balita di Indonesia. 
Diare dapat dicegah bila masyarakatnya dapat menerapkan Perilaku Hidup 
Bersih dan Sehat (PHBS). Program peningkatan PHBS yang mengacu pada 
paradigma sehat diperkenalkan oleh Departemen Kesehatan pada tahun 2009 
(Depkes RI, 2009b). Data kesehatan per kabupaten Dinas Kesehatan Jawa 
Tengah (2013) didapatkan bahwa Kota Surakarta memiliki cakupan rumah 
tangga ber PHBS 92,00 % lebih rendah dibanding Karanganyar 92,50 %.  
Data cakupan rumah tangga ber PHBS di Surakarta yang belum mencapai 
angka maksimal dapat berhubungan dengan laporan hasil pengamatan 
penyakit puskesmas selama tahun 2013 di wilayah Kota Surakarta yaitu 
ditemukan kasus diare sebanyak 13.853 dan kasus diare yang diderita oleh 
balita sejumlah 4.039 (29,15%) meningkat dari tahun sebelumnya sejumlah 
2.263 (27,64%) dari 8.188 jumlah penderita diare. Data yang dilaporkan 
belum termasuk yang berkunjung ke sarana pelayanan kesehatan lain (rumah 
sakit, balai pengobatan dan dokter praktik swasta) (Dinas Kesehatan Kota 
Surakarta, 2014). 
  Berdasarkan fenomena meningkatnya angka kejadian diare dan data PHBS 
di atas, maka peneliti merasa perlu untuk mengetahui hubungan indikator 
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PHBS (ASI eksklusif, Gizi, Air bersih, Jamban sehat, Sampah, Lantai rumah, 
Cuci tangan dan Kesehatan gigi dan mulut) pada tatanan rumah tangga dengan 
kejadian diare anak balita di wilayah kerja Puskesmas Ngoresan Surakarta. 
Penelitian sejenis pernah dilakukan oleh Kusumaningrum (2011) dengan judul 
“Pengaruh PHBS Tatanan Rumah Tangga Terhadap Diare Balita di Kelurahan 
Gandus Palembang”. Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan antara 
PHBS dengan kejadian diare pada balita. Perbedaan dengan penelitian ini 
adalah variabel penelitian, tempat dan waktu penelitian, teknik sampling dan 
metode penelitian yang digunakan. 
B. Perumusan Masalah  
      Adakah hubungan perilaku hidup bersih dan sehat pada tatanan rumah 
tangga dengan kejadian diare anak balita di Wilayah Kerja Puskesmas 
Ngoresan ? 
C. Tujuan Penelitian 
1. Tujuan Umum 
      Menganalisis hubungan perilaku hidup bersih dan sehat pada tatanan 
rumah tangga dengan kejadian diare pada anak balita. 
2. Tujuan Khusus 
a. Mendeskripsikan gambaran Perilaku Hidup Bersih dan Sehat tatanan 
rumah tangga yang mempunyai anak Balita di Wilayah Kerja 
Puskesmas Ngoresan. 




D. Manfaat Penelitian 
1. Aspek teoritis  
      Memberikan bukti empirik tentang hubungan kriteria perilaku hidup 
bersih dan sehat dengan kejadian diare pada anak balita. 
2. Aspek aplikatif      
a.  Masyarakat  
Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai bahan bimbingan dan 
penyuluhan kepada masyarakat tentang perilaku hidup bersih dan sehat 
dalam hubungannya dengan terjadinya diare pada anak balita. 
b. Dinas Kesehatan Kota Surakarta 
Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai dasar pertimbangan 
untuk menyusun kebijakan kesehatan dan meningkatkan pelayanan 
kesehatan di puskesmas bagi penderita diare. 
c. Peneliti lain 
Diharapkan dapat digunakan sebagai bahan rujukan untuk 
pengembangan penelitian lain  yang lebih spesifik dan mendalam 
terkait dengan perilaku hidup bersih dan sehat dan diare pada balita. 
 
 
